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Wstep: Specjalisci zajmujacy si¢ leczeniem ran trudno goja-
cych wciaz szukaja sposobéw na skrécenie czasu gojenia
sie ran. Przedluzajaca sie faza zapalna powoduje zatrzy-
manie procesu gojenia. Polaczenie kwasu hialuronowego
i aminokwasow, takich jak lizyna, prolina, leucyna i glicy-
na, ze wzgledu na swoje wyjatkowe wlasciwosci promujace
gojenie ran moze by¢ z powodzeniem wykorzystywane
w leczeniu ran trudno gojacych, poprzez przyspieszenie
procesu ziarninowania oraz zmniejszanie stanu zapalnego.

Cel pracy: Przeglad literatury dotyczacej miejscowego za-
stosowania preparatéw zawierajacych kwas hialuronowy
i aminokwasy (lizyna, prolina, leucyna i glicyna) oraz
ocene jego wplywu na skrécenie czasu gojenia sie ran
przewleklych.

Materiati metody: Praca polegala na analizie literatury opubli-
kowanej w bazie PubMed w latach 2009-2023, na podstawie
stéw kluczowych: ,hyaluronic acid”, ,amino acids” i ,wo-
unds healing”, w oparciu o przyjete kryteria wiaczenia.

Wyniki: Wstepna selekcja wedtug stéw kluczowych wykazata
47 artykuléw, na podstawie kryteriow wlaczenia ziden-
tyfikowalo trzy prace oryginalne. Najliczniejsza grupa
pacjentéw objetych badaniami dotyczacymi miejscowe-
go zastosowania preparatéw z kwasem hialuronowym
i aminokwasami byly osoby doroste z ranami w przebie-
gu niewydolnosci zylnej oraz z wspolistniejaca cukrzyca.
Miejscowe stosowanie preparatu zawierajacego kwas hia-
luronowy i aminokwasy, wykazuje zmniejszanie si¢ rany
oraz kroétszy czas leczenia.

Wnioski: Miejscowa aplikacja preparatéw kwasu hialurono-
wego i aminokwaséw korzystnie wplywa na zmieszanie
powierzchni rany, poprzez przyspieszenie procesu ziarni-
nowania oraz zmniejszanie stanu zapalnego, co pozytyw-
nie wplywa na skrocenie czasu gojenia ran.

Stowa kluczowe: aminokwasy, kwas hialuronowy, gojenie ran,
rany trudno si¢ gojace.

Introduction: The ways to shorten the healing time of hard
to heal wounds are still being sought. A prolonged inflam-
matory phase stops the healing process. The combination
of hyaluronic acid and amino acids such as lysine, proline,
leucine and glycine, which have unique wound-promoting
properties, can be successfully used in the treatment of
hard to heal wounds by accelerating the granulation pro-
cess and reducing inflammation.

Aim of the study: Literature review on the topical application
of preparations containing hyaluronic acid and amino acids
(lysine, proline, leucine and glycine) and to assess its effect
on reducing the healing time of chronic wounds.

Material and methods: The study consisted of an analysis of
the literature published in the PubMed database between
2009 and 2023, based on the keywords: ,hyaluronic acid”,
»amino acids” and ,wounds healing” and based on the ac-
cepted inclusion criteria.

Results: Pre-selection based on keywords identified 47 artic-
les. Based on the inclusion criteria identified three original
papers. The largest group of patients included in the study
of topical application of hyaluronic acid and amino acid
formulations were adults with venous insufficiency wounds
and coexisting diabetes. Topical application of a prepara-
tions containing hyaluronic acid and amino acids, shows
wound reduction and shorter healing time.

Conclusions: Topical application of hyaluronic acid and ami-
no acid preparations has a beneficial effect on reducing
of wound surface by accelerating the granulation process
and reducing inflammation, which has a positive effect on
reducing wound healing time.

Key words: amino acids, hyaluronic acid, healing wounds,
hard to heal wounds.
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Wprowadzenie

Rany przewlekte, rany trudno gojace si¢ stanowig
powazny problem zdrowotny i ekonomiczny, kto6-
ry dotyczy blisko 20 mln ludzi na $wiecie i ponad
500 tys. osob w Polsce [1]. Leczenie ran w przebiegu
niewydolnosci zylnej, zespotu stopy cukrzycowej czy
odlezyn wciaz jest wyzwaniem dla klinicystow, kto-
rzy poszukuja nowych rozwigzan, majacych wpltyw
na skrocenie czasu gojenia [2].

Owrzodzenia zylne powstaja w wyniku zaburzen
mikrokrazenia spowodowanych obecnoscia prze-
wlektego nadci$nienia zylnego. Wskutek tego pro-
cesu dochodzi do miejscowego niedokrwienia i nie-
dotlenienia tkanek, zaburzenia wymiany plynéw
isubstancji odzywczych oraz do przecigzenia ukiadu
limfatycznego, co skutkuje rozwojem lokalnej mar-
twicy. Podstawg leczenia jest zastosowanie warstwo-
wej terapii kompresyjnej w celu redukeji obrzekéw
oraz miejscowe oczyszczanie ran [3].

Szacuje sie, ze blisko 0,3% populacji os6b doro-
stych w Europie Zachodniej boryka sie z aktywny-
mi owrzodzeniami zylnymi, a problem ten dotyczy
czeSciej kobiet niz mezczyzn [3].

Z biegiem czasu zwiekszaja sie mozliwosci tera-
peutyczne w zwiazku z pojawianiem sie na rynku
produktéow o charakterze terapii wspomagajacych
proces gojenia ran. Jednym z nich jest preparat w po-
staci zelu, sprayu lub pudru, ktéry w swoim sktadzie
zawiera kwas hialuronowy i cztery aminokwasy:
lizyne, proline, leucyne i glicyne [4-6].

Gojenie ran charakteryzuje sie tworzeniem tkanki
ziarninowej sktadajacej sie z komorek zapalnych,
nowo powstalych naczyn krwionoénych i fibrobla-
stow osadzonych w luznej kolagenowej macierzy
zewnatrzkomoérkowej [4]. W procesie gojenia ran
biorg udzial rézne czynniki wzrostu oraz czynniki
stymulujace tworzenie kolonii granulocytow i mikro-
fagow, ktore poprzedzajg proces angiogenezy — klu-
czowy etap w pomyslnym gojeniu ran [4].

Zaburzenia metaboliczne, takie jak cukrzyca,
miazdzyca tetnic obwodowych, neuropatia czy nie-
wydolno$é zylna, a takze dieta uboga w biatko i mi-
kroelementy, opdzniajg proces gojenia sie ran, ktory
przebiega w nastepujacych etapach: faza zapalna,
faza rozrostu (ziarninowanie, zmniejszanie sie rany),
faza ostatecznej przebudowy (dojrzewanie i ksztal-
towanie sie tkanki kolagenowej) [2, 4].

Przedtuzajaca sie faza zapalna spowodowana mie-
dzy innymi przez wymienione powyzej czynniki
powoduje zatrzymanie procesu gojenia. W celu ak-
tywacji procesu gojenia, po wyeliminowaniu czynni-
kow opdzniajacych, istotne wydaje sie zastosowanie

© Polskie Towarzystwo Leczenia Ran, 2023

Preparaty zawierajgce kwas hialuronowy i aminokwasy w leczeniu ran trudno sie gojacych

terapii wspomagajacej z kwasem hialuronowym,
miedzy innymi ze wzgledu na jego przeciwzapalne
wlasciwosci [7].

Kwas hialuronowy jest liniowym polimerem z gru-
py glikozaminoglikanéw. Stanowi glowny skiadnik
macierzy pozakomoérkowej, odgrywa wazng role
W procesie gojenia ran, sygnalizacji komoérkowej, mor-
fogenezie oraz tworzenia macierzy, a takze promuje
proliferacje i aktywuje ruchliwos¢ komorek [4, 7].

Obecnos¢ aminokwasow, takich jak lizyna, proli-
na, leucyna i glicyna, w poszczegélnych etapach jest
niezbedna ze wzgledu na swojg aktywnos¢ metabo-
liczna. Aminokwasy te tworzg czasteczki kolagenowe
oraz stymulujg proliferacje fibroblastow [6].

Badania laboratoryjne wykazaty, ze polaczenie
kwasu hialuronowego z czterema aminokwasami,
takimi jak: lizyna, prolina, leucyna i glicyna w odpo-
wiednich proporcjach zwieksza proliferacje komor-
kowga. Ponadto badanie Abbruzzese i wsp. wykazato
zwiekszona ekspresje fibronektyny, kolagenu I i III,
trzech biatek ktore sa powszechne w macierzy ko-
morkowe;j. Fibronektyna jest jedna z najwazniejszych
glikoprotein w macierzy komorkowej, ktora reguluje
produkcje witokien kolagenowych i naczyn wlosowa-
tych, a takze spelnia funkcje magazynu czynnikéw
wzrostu. Kolageny I i Il zapewniajg wiekszg wy-
trzymalos¢ rany i ulatwiaja migracje makrofagoéw
i komorek srodblonka. Dlatego dostarczenie bezpo-
$rednio do rany aminokwaséw wraz z kwasem hia-
luronowym sprzyja produkeji kolagenu, dzigki czemu
przyspiesza proces gojenia oraz zamkniecia ran [6].

Cel pracy

Celem pracy byl przeglad literatury dotyczacej miej-
scowego zastosowania preparatéw zawierajacych
kwas hialuronowy i aminokwasy (lizyna, prolina,
leucyna i glicyna) oraz oceng jego wplywu na skro-
cenie czasu gojenia sie ran przewleklych.

Materiati metody

Strategia wyszukiwania opierala sie na analizie
literatury opublikowanej w bazie PubMed w latach
2009-2023, na podstawie stow kluczowych: ,hyaluronic
acid”, ,amino acids” i ,wounds healing”. Wybrane do
analizy artykuly ograniczaly sie do jezyka angielskiego
i polskiego. Przyjeto nastepujace kryteria wlaczenia,
na podstawie ktorych wybrano artykuty do analizy:
- obejmuje grupe pacjentéw z rang przewlekla,
« obejmuje miejscowe zastosowanie preparatow
z kwasem hialuronowym i aminokwasami,
« dostarcza informacji o procesie gojenia oraz
o czasie gojenia ran.
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Kryteria wykluczenia obejmowaly zastosowanie
preparatéw z kwasem hialuronowym i aminokwa-
sami w kosmetykach, w leczeniu ran po zabiegach
W jamie ustnej oraz badan przeprowadzonych na
zwierzetach.

Wyniki

Wstepna selekcja wedtug stow kluczowych wyka-
zalta 47 artykuléw. Analize przeprowadzilo dwoch
niezaleznych recenzentow, ktérzy po uzyskaniu kon-
sensusu co do kryteriow wlaczenia, zidentyfikowato
trzy prace oryginalne, przy czym jedna z nich doty-
czyla oceny skutecznosci preparatu z kwasem hia-
luronowym i aminokwasami na hodowlach komor-
kowych. Zakwalifikowane manuskrypty pobrano,
przeanalizowano i zinterpretowano wg przyjetych
parametrow. Artykutly, ktore nie spelnity kryteriow
wiaczenia, pominieto.

Analiza wlaczonych manuskryptéw wykazata, iz
najliczniejsza grupa pacjentdéw objetych badaniami
dotyczacymi miejscowego zastosowania prepara-
tow z kwasem hialuronowym i aminokwasami byty
osoby doroste z ranami w przebiegu niewydolnosci
zylnej oraz z wspotistniejacg cukrzyca [4, 7).

Zmniejszenie sie powierzchni ran

Miejscowe stosowanie preparatu zawierajacego
kwas hialuronowy i aminokwasy wykazuje istotne
statystycznie zmniejszanie sie rany w poréwnaniu
z ranami, ktére nie mialy zastosowanego takiego
leczenia, przy jednoczesnym zachowaniu tego same-
go postepowania miejscowego, tj. oczyszczania ran
istosowania warstwowej terapii kompresyjnej [4, 7].

W grupie pacjentow, u ktérych zastosowano miej-
scowe leczenie kwasem hialuronowym, po 4 tygo-
dniach leczenia obserwowano rowniez wiekszy
obszar rany pokryty prawidtowa ziarning, w po-
réwnaniu z grupa kontrolng [7].

W badanej grupie analiza mikroskopowa przepro-
wadzona po 70 dniach leczenia wykazata réwniez
zmniejszenie nacieku zapalnego i zwiekszenie ilosci
nowopowstatych naczyn, w poréwnaniu z poczat-
kiem leczenia [4].

Czas gojenia

Wsrod pacjentéw, u ktorych zastosowano miejscowa
terapie preparatem zawierajacym kwas hialuronowy
iaminokwasy, czas gojenia byt istotnie statystycznie
krotszy w poréwnaniu z grupa kontrolng, w ktorej
nie zastosowano tego preparatu. W grupie pacjentow,
u ktorych zastosowano miejscowe leczenie prepara-
tem z kwasem hialuronowym i aminokwasami, 93%
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ran wygoilo si¢ po 3 miesigcach terapii, natomiast
w grupie, w ktorej nie zastosowano tego leczenia,
odsetek wygojonych ran wynidst jedynie 60% [7].

Podsumowanie

Polaczenie kwasu hialuronowego i aminokwasow, ta-
kich jak: lizyna, prolina, leucyna, glicyna, ze wzgledu
na swoje wyjatkowe wlasciwosci promujace gojenie
ran moze by¢ z powodzeniem wykorzystywane w le-
czeniu ran trudno gojacych. Stosowanie preparatow
zawierajacych kwas hialuronowy i aminokwasy
bezposrednio do rany stanowi doskonale wsparcie
w poszczegdlnych etapach procesu gojenia.

Miejscowa aplikacja preparatéow kwasu hialu-
ronowego i aminokwaséw korzystnie wpltywa na
zmieszanie powierzchni rany, poprzez przyspieszenie
procesu ziarninowania oraz zmniejszanie stanu za-
palnego, co pozytywnie wplywa na skrocenie czasu
gojenia ran.

Nalezy podkresli¢, iz nie ma zbyt wielu badan
dotyczacych wplywu kwasu hialuronowego i ami-
nokwasow (lizyna, prolina, leucyna i glicyna) na le-
czenie ran, a dostepne badania dotycza niewielkich
grup pacjentoéw, gldwnie z ranami spowodowanymi
przewlekla niewydolnoscia zylng. Jednak wyniki
obecnych badan wydaja sie obiecujace, co stanowi
podstawe do dalszych prospektywnych badan na
szerszej grupie pacjentow.
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